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   A double Malecot-like 16F. polyurethane intraurethral catheter (IUC) was inserted 39 times in 
25 patients between 68 and 91 years old (mean±SD: 77.5±5.5 years). Most of them were unfit 
for surgery because of severe illness or advanced age. All patients except I had either an indwell-
ing catheter or a residual urine volume  >50  ml at their first visit. The remaining one suffered 
from prostatic cancer and complained of pollakisuria and urinary incontinence. His symptoms 
were controlled well after  IUC insertion and anticholinergic therapy. Twenty-nine insertions in 
17 patients were considered successful, and the patients with successfully inserted scents voided 
without residual urine. Nine of 21 patients needed to take anticholinergic drugs. 
   The mean duration of  IUC use was 113 days in successful cases. In 9 out of 17 patients with 
an indwelling IUC for more than 112 days, the catheter became blocked by stones or clots. There-
fore, we consider that the device should be changed after  110-120 days. Ten insertions failed for 
the following reasons: malposition, inappropriate  IUC length, spontaneous migration to the blad-
der in patients with a short prostatic urethra, urinary retention due to underactive detrusor, and 
total incontinence and bleeding from prostatic cancer. 
                                                (Acta Urol. Jpn. 39: 533-539, 1993) 





















を受診し,閉 塞性前立腺疾患と診断 され た症例であ




























齢 は68歳か ら91歳,平 均(±SD)77.5±5.5歳で あ っ
た.
方 法=20%ウ ロ グ ラフ ィ ン60m1に て 逆 行 性 尿 道
膀 胱 造 影(UCG)を 施 行 し,前 立 腺 部 尿道 の長 さを
測 定 す る.こ の 際60m1の 造影 剤 を 全 量膀 胱 内 に 注
入 して お く.IUCの サ イ ズ はtotallength/proxi・
malend(全長/前立 腺部 尿 道 に 一致 す る部 分 の 長 さ)
と表 示 さ りて お り,65/45,60/40,55/35mmの3種
類 が 用 意 され て い る.IUCの シ ャフ トの外 径 は16F
で あ る,近 位 側 の マ レコ ッ ト(白 色)が 膀 胱 内 に,遠
位 側 の マ レ コ ッ ト(青 色)が 膀 胱 頸 部 と精 丘 との 間 に
位置 しIUCを 固定,ま たIUCの 近 位端 は 膀胱 内
に,遠 位 端 は前 立 腺 部 尿 道末 端 に あ り,こ の間 の尿 道
内腔 を 確 保す る よ う設 計 さ れ て い る.サ イ ズの選 択
に は,患 者 の 精 丘 と膀胱 頸 部 の 間 の 長 さ に 最 も近 い
proximaIendを有 す るIUCを 選 択す る.麻 酔 は 全
例15分間 の ベ ノ キ シル ゼ リーに よ る尿道 粘 膜 麻 酔 で十
分 であ った.患 者 を 仰 臥 位 と し,レ ン トゲ ソ透 視下 で
16Fのチ ー マ ンカ テ ー テル(Fig.1-1)に外 径 が20F
の イ ン トロデ ューサ ー シ ース(Fig.1-2)をか ぶせ 尿
道 内 に 挿入 し,イ ン トロデ ュ ーサ ー シ ー ス の 近 位 端
を 膀 胱 頸 部 に 固 定 し,チ ー マ ンカ テ ー テ ル を 抜 去
す る.あ らか じめIuc(Fig.1-3)を オ ブチ ュ レー
タ ー(Fig.1-4)に挿入 し て お き,尿 道 内 に 留置 し
た イ ソ トロデ ューサ ー シー ス と接続 し,こ れ を 通 じて
IUCを プ ッ シ ャー(Fig.1-5)にて 前 立 腺 部 尿道 に
誘 導 す る.膀 胱 内で近 位 端 の マ レコ ッ トが 開 い た の を
確 認 し,プ ッ シ ャー,イ ソ トロデ ュー サ ー シ ース を抜
去 す る.UCGの 際 の 薄 い造 影 剤 を 少量 膀 胱 内 に残 し
て お くこ とに よ り,マ レコ ッ トの位置 やそ の開 い た こ
と の確 認 が 容易 に な る.遠 位 端 に 固 定 され て い る抜 去
用 の ナ イ ロ ソ糸 は,抜 去 の際 に は 力 が 弱 く用 を な さな
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排 出開 始 時 の膀 胱 内圧 の低 下(>100cmH20→75cm-
H20),直 腸 内 圧 の 低 下(15～65cmH20→10～50
cmH20),排出中 の膀 胱 内圧 の 低 下(60cmH20→40
cmH・O),排出時 間 の 短 縮(68m1/50sec→41m1/12
sec)認め,尿 道 抵 抗 の減 少 が 示 唆 され た.
全 身状 態 悪 化 のた めバ ル ー ン カテ ーテ ルに 交 換 した
場 合(2回)や 留 置 中 に死 亡 した2例 の2症 例(4回)
を除 く,成 功 例15例(25回)の留置 期 間 は67日か ら176
日,平 均(±SD)は113±23日 で あ った ・5例 の53日
～120日(平均89日)留 置 例 で 抜 去 後IUC近 位 端 に
砂 状 の 付着 物 を 認 め た.ま た7例 の119日～176日(平
均133日)留置 例 で,IUCの 腔 内外 に 結 石 の付 着 を 認
め抜去に困難を きた した(Fig。3).以上,留置期間
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染 症 例 の うち1例 はofioxacin400mg/日の 投与 に て
17日後 消 失,ま た 他 の1例 は 他 院 で の 経 過観 察 のた
め,途 中経 過 は 不 明 で あ るが3カ 月 後 のIUCの 交 換
時 に は 消 失 して い た.
経 過 の 明 らか な21例の うちで,抗 コ リ ン剤 投与 の必
要 で あ った症 例 は9例(43%),不 要 で あ った 症例 は12
例(57%)で あ った.そ の うちll例にIUC挿 入 前 に
cystometryを施 行 した.IUC挿 入 後 抗 コ リン剤 投 与
の 必要 で あ った 例 と不 要 で あ った例 の最 大膀 胱 容 燈 と







は,頻 尿を主訴とした4例 は全例抗 コリン剤の投与を
要してお り,排尿困難を主訴とした11例のうち抗コリ
ン剤投与を要 したのは3例 のみであった,頻 尿,排 尿











































もかかわらず,尿 閉となった2例 は いずれ もcysto-
metry上低活動膀胱を示 した症例であった.膀胱内


































































































































1)岡田 清 巳,吉 田 利 夫,遠 藤 真 琴,ほ か:前 立腺 肥





3)打林 忠 雄,久 住 治 男,山 本 肇,ほ か:前 立腺 肥







5)塚 本 泰 司,熊 本 悦 明,梅 原 次 男,ほ か:前 立 腺 集
団検 診 に よ る前 立 腺癌 お よび 前 立 腺 肥 大 症 の実 態
調 査.北 海 道 に おけ る検 討.日 泌 尿会 誌82=420
-426,1991
6)安 藤 正 夫,永 松 秀 樹,谷 沢 晶 子,ほ か:高 齢 者 に
お け る排 尿 障 害 の 実態 につ い て 一 老 人 ホ ー ムで の
ア ンケ ー ト 面 接 調 査 一 同泌 尿 会誌82:560-
564,1991
7)吉 村 直 樹,吉 田 修,山 本 新 吾,ほ か:特 別 養 護
老 人 ホ ー ム入所 者 の尿 失 禁 に 関す る実 態 調査.泌
尿 紀 要37:689-・694,1991
8)辻 本 幸 夫,藤 末 洋,島 博 基,ほ か:頻 尿 ・尿
辻本,ほ か:ポ リウレタン製尿道ステソト・高齢者539
失 禁 患者 に 対 す る 塩 酸 テ ロ ジ リソ の 長 期投 与 試
験.泌 尿 紀 要34=724-732,1988
9)NessenkornI:Prostaticstents.JEndourol
1。)瀟器 繍 享 繍 嘆 ほか,手術適応
外の尿閉前立腺肥大症患者に対する尿道内留置用
カテーテルの効果.日 泌尿会誌83:605-610,
1992
(ReceivedonAugust25,1992AcceptedonFebruary21,1993)
